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GUIAS PARA LA EVALUACION NUTRICIONAL
Miembros del Grupo de Trabajo de las Guias para la Evaluacién Nutricional del Congreso de la
Asociacion Veterinaria Mundial de Pequefios Animales (WSAVA): Lisa Freeman (EE.UU.),
Iveta Becvarova (EE.UU.), Nick Cave (Nueva Zelanda), Clayton MacKay (Canadd), Patrick
Nguyen (Francia), Bettina Rama (Argentina), Gregg Takashima (EE.UU.), Ross Tiffin (Reino
Unido), Hajime Tsjimoto (Japdn), Peter van Beukelen (Paises Bajos)

INTRODUCCION
WSAVA ha desarrollado una iniciativa global para estandarizar cinco signos vitales
como parte del examen fisico estandar para todos los animales pequefios. Estos son:
1. Temperatura
2. Pulso
3. Respiracion
4. Evaluacion del dolor
5. Evaluacion nutricional
La buena nutricion mejora la calidad y duracion de la vida de las mascotas. EI Grupo de
Evaluacion del 5° Signo Vital de WSAVA (V5) ha utilizado las Guias para la Evaluacién
Nutricional con base cientifica de la Asociacion Hospitalaria Americana de Animales (AAHA)
para desarrollar las Guias para la Evaluacién Nutricional como una herramienta facil de utilizar
por los veterinarios alrededor del mundo para optimizar la salud y el bienestar de las mascotas,
como una parte integral del cuidado 6ptimo del paciente. Incluir la evaluacién nutricional en el
cuidado habitual del paciente es critico para mantener la salud de las mascotas, asi como para
obtener una respuesta de las mascotas a las enfermedades y lesiones. Incluir la evaluacién de
seleccion descrita en estas guias como el quinto signo vital en el examen fisico estandar requiere
poco o ningun tiempo adicional y ningin costo. No obstante esto, incluir la evaluacion
nutricional y las recomendaciones en el cuidado de animales pequefios ayuda a desarrollar una
asociacion entre el duefio y el equipo de cuidado de la salud veterinaria, lo cual da como
resultado mascotas més saludables.
Las metas especificas de este articulo son proporcionar:
e Conciencia de la importancia de la evaluacion nutricional de perros y gatos.
e Guias para la evaluacion nutricional de perros y gatos con la finalidad de promover una
salud 6ptima y una respuesta a las enfermedades.
e Pruebas y herramientas para apoyar las recomendaciones.

El impacto positivo de una nutricion adecuada en la salud y enfermedades esta bien establecido
en todos los animales. Una alimentacion apropiada a lo largo de todas las etapas de la vida puede
ayudar a evitar enfermedades asociadas con la dieta, asi como en el manejo de otras
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enfermedades. Por ejemplo, se ha demostrado que los alimentos formulados para perros y gatos
con enfermedades renales crénicas proporcionan beneficios significativos.

El Consejo Nacional de Investigacion (NRC)* de la Academia Nacional de Ciencias de
Estados Unidos es el proveedor lider respecto a las recomendaciones sobre nutrientes para los
perros y gatos, y los paises han desarrollado guias y regulaciones sobre nutrientes para perros y
gatos [por ejemplo, la Federacion de la Industria de Alimentos para Mascotas (FEDIAF),
Asociacion de Oficiales Americanos de Control de Alimentos (AAFCO)].>° Sin embargo, la
garantia de una salud nutricional adecuada implica méas que cumplir con los perfiles de nutrientes
y deben considerarse factores adicionales. La evaluacién nutricional considera diversos factores
que se describen en detalle en este documento. Un proceso iterativo, en el que cada factor que
afecta el estado nutricional del animal se evalla y re-evalla con la frecuencia que sea necesario y
proporciona una evaluacién nutricional completa de los pequefios animales pacientes.”® Los
factores a ser evaluados incluyen: el animal, la dieta, el manejo de la alimentacion y factores
ambientales, como se describe a continuacion.

Factores especificos del animal

Los factores especificos del animal incluyen la edad, estado fisiologico y actividad de la
mascota. Los problemas relacionados con los factores del animal se conocen como desérdenes
sensibles a los nutrientes (por ejemplo, intolerancias, alergias y enfermedades especificas de los
6rganos). La seleccidn de la dieta para estos animales debe restringirse a aquellos factores
formulados para satisfacer las limitaciones nutricionales asociadas con la enfermedad del
paciente especifico.

Factores especificos de la dieta

Los factores especificos de la dieta incluyen la seguridad e idoneidad de la dieta con la
que se alimenta ese animal en cuestion. Los problemas relacionados a los factores de la dieta se
conocen como desérdenes inducidos por la dieta (por ejemplo, desequilibrio de nutrientes,
deterioro, contaminacion, adulteracion). Los pacientes con estos desordenes pueden ser tratados
alimentandolos con una dieta conocida que sea apropiada para el paciente.

Manejo de la alimentacion y factores ambientales

Los factores de la alimentacion incluyen la frecuencia, periodos de tiempo, ubicacién y
método de alimentacion, mientras que los factores ambientales incluyen el espacio y calidad del
entorno de la mascota. Los problemas relacionados con la alimentacion y factores ambientales se
conocen como desordenes relacionados con la alimentacion y desérdenes relacionados con el
medio ambiente (por ejemplo, alimentacion excesiva o deficiente, uso excesivo de golosinas,
crianza deficiente, competencias para ingerir alimentos en el caso de perros y falta de un
estimulo ambiental adecuado). Estas situaciones requieren comunicaciones efectivas para
producir cambios apropiados en la conducta del cliente.

EVALUACION NUTRICIONAL
La evaluacion nutricional es un proceso de dos partes (Figura 1).

1. Serealiza una evaluacion de seleccion en cada paciente. En base a esta seleccion, las
mascotas que estan saludables y no tienen factores de riesgo no necesitan una evaluacion
nutricional adicional.

2. Se realiza una evaluacion ampliada cuando se encuentra uno o mas factores de riesgo
relacionados con la nutricion o cuando se sospecha de la presencia de estos factores en
base a la evaluacion de seleccion.
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La parte de la evaluacidn que corresponde a la entrevista debe realizarse por una persona
entrenada para obtener la informacion requerida del cuidador que tenga el mejor conocimiento
de la mascota 0 mascotas. Debe obtenerse una historia nutricional detallada. Existen disponibles
diversos formularios para registrar estos hallazgos.****

Evaluacion de seleccion

La evaluacién nutricional es parte de la historia de la rutina que se registra y del examen
fisico de cada animal. La informacion recolectada debe incluir la evaluacion de factores
especificos en el animal, la dieta y la gestion / ambiente de la alimentacion.

Ciertos factores de vida, por si mismos, pueden no exigir una evaluacion ampliada si el
animal esta, por lo demaés, saludable. Los factores tales como un nivel de actividad alto o bajo,
multiples mascotas en el hogar, gestacion, lactancia o una edad <1 afio 6 >7 afios, pueden
requerir un examen mas detallado. Aunque estos factores por si solos pueden no dar inicio a una
evaluacion ampliada, ellos deben hacer que el veterinario examine mas detalladamente la
situacion de la mascota.

Los factores de riesgo especificos que se sabe gque influyen en el estado nutricional
incluyen aquellos que se indican en la Tabla 2. Cuando se identifican caracteristicas que suscitan
un “indice de sospecha” por un problema relacionado con la nutricion, puede ser necesaria una
evaluacion nutricional ampliada.

La importancia de una evaluacion nutricional ampliada aumenta de acuerdo al nimero de
factores de riesgo y a su gravedad. Sin embargo, una preocupacion adecuada respecto a
cualquiera de los parametros puede ser suficiente para garantizar una evaluacién ampliada.

Si la evaluacion de seleccidn no suscita ninguna preocupacién, entonces la evaluacion
nutricional esta completa.
indice de condicion corporal (BCS) e indice de condicién muscular (MCS)

Use un método consistente y una escala para medir el peso corporal (BW), indice de
condicion corporal (BCS) e indice de condicién muscular (MCS) con la finalidad de evaluar el
estado presente y los cambios a lo largo del tiempo. Aunque los diferentes sistemas de indices
pueden tener ventajas especificas a una situacion, el panel recomienda que se elija de acuerdo a
las préacticas, y que todos los doctores y el personal usen en forma consistente, un sistema y un
registro del total de puntos en que se basa ese sistema (es decir, el denominador).

El BCS evalua la grasa corporal (Figuras 2A y 2B). Se utilizan diversos sistemas BCS
para evaluar a perros y gatos (por ejemplo, escalas de 5, 6, 7 6 9).*#™* Sin embargo, estas guias
utilizaran una escala de 9 puntos.**** Aunque algunos pacientes extremadamente obesos exceden
el BCS de 9/9, no existe actualmente ningun sistema de puntaje validado que se extienda mas
alla de ese punto.

La meta de la mayoria de mascotas es un BCS de 4 a 5 de 9. (Esto puede parecer
‘demasiado delgado’ a los duefios de mascotas, de modo que la educacion del cliente es
importante.) Estas metas de BCS se basan en un nimero limitado de estudios en perros y
gatos,™> 8 asi como en estudios de otras especies.'® Las asociaciones con el riesgo de
enfermedades para mayores BCS en animales adultos parece que aumentan por encima de 6 de
9.>1% No se ha informado sobre asociaciones de riesgo similares para otras etapas de la vida en
mascotas de propiedad de los clientes, pero pueden ocurrir con bajos valores de BCS en
cachorros de perro en crecimiento segtn los estudios en animales criados en laboratorio.’ Es
necesaria una investigacion adicional en perros y gatos para evaluar en forma mas completa los
efectos de la condicion corporal en la prevencion de enfermedades.
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El MCS difiere del BCS en que éste evalla la masa muscular [Figura 3]. La evaluacion
de la masa muscular incluye el examen visual y el chequeo mediante la accion de palpar los
huesos temporales, omoplato, vértebras lumbares y huesos pélvicos. La evaluacion de la
condicion muscular es importante debido a que la pérdida muscular es mayor en los animales
con enfermedades méas agudas y crénicas (es decir, inanicién por estrés) en comparacion a los
animales saludables a los que se les priva de alimentos, cuando se pierde principalmente grasa
(es decir, inanicion simple). La pérdida muscular afecta adversamente la resistencia, funcion
inmunoldgica y curacion de heridas, y esta asociada en forma independiente con la mortalidad en
los humanos.??

Una escala simple de MCS se encuentra actualmente en desarrollo y validacion.?** La
experiencia clinica de los autores sugiere que una identificacion temprana de la pérdida muscular
imperceptible, en la etapa de “desgaste muscular leve”, es valiosa para una intervencion exitosa.

Clinicamente, el BCS y el MCS no estan directamente relacionados. Un animal puede
estar con sobrepeso pero puede tener una pérdida muscular importante. Esto puede hacer que un
MCS de valor ligero a moderado parezca relativamente normal si no se evalGa cuidadosamente.
En estos casos, aunque algunas de las areas del cuerpo pueden parecer relativamente normales o
aln con reservas excesivas de grasa (especialmente encima de las costillas o en la regién
abdominal), el desgaste muscular rapidamente cae sobre las prominencias éseas. La accion de
palpar es necesaria para evaluar con exactitud el BCS y el MCS, especialmente en los animales
con pelaje mediano a largo.

Evaluacion ampliada

La evaluacién nutricional ampliada del animal, dieta, alimentacion y factores
ambientales, se indica para los pacientes que han sido identificados por estar en riesgo debido a
algin problema relacionado con la nutricion a partir de la evaluacion de seleccién [Tabla 2].
Estos items sugieren que la nutricion puede jugar un papel importante en el desarrollo 0 manejo
de la enfermedad causante en el animal o en la etapa de su vida. En primer lugar, revise y resuma
la historia, registro médico e informacion obtenida durante la evaluacion de seleccién. En
segundo lugar, obtenga informacion adicional segun sea apropiado, como se describe a
continuacion. Una lista més detallada de factores historicos potencialmente importantes puede
encontrarse en diversas referencias.'
Factores relacionados con el animal

e Cambios en la ingesta de alimentos o comportamiento (por ejemplo, cantidad de
alimentos que come, mastica, ingiere, nduseas, vomito, regurgitacion).

e Condicién del tegumento. Las anormalidades relacionadas con la nutricion pueden incluir
combinaciones variables de pelo seco que se arranca facilmente; piel delgada, seca o
escamosa; y una menor resistencia a la venopuncion (debido a la pérdida de la densidad
normal del colageno de la piel).

e Tratamiento diagnostico

o Base de datos / prueba de laboratorio minima, segun sea apropiado.

o La prueba especifica podria incluir un recuento sanguineo completo (para
verificar la presencia de anemia), analisis de orina, perfil bioquimico (incluyendo
electrolitos, albimina), cultivo fecal o evaluacion de otras concentraciones de
nutrientes que pueden estar en niveles bajos (o altos) como resultado de una dieta
no balanceada (por ejemplo, taurina, vitamina B12, hierro).
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o Tratamiento adicional, segun se indique (por ejemplo, toma de iméagenes,

endoscopia)
Condiciones médicas presentes y medicamentos.

o Evalle los efectos de la enfermedad y de cualquier plan de tratamiento en el
estado nutricional de la mascota (por ejemplo, enfermedad de tiroides).

o Algunos medicamentos (por ejemplo, diuréticos) o procedimientos (por ejemplo,
reseccion intestinal importante, colocacion de un conducto) pueden causar la
pérdida o mala absorcidn de nutrientes esenciales.

Factores relacionados con la dieta

Revise la densidad caldrica de la comida actual de la mascota (es decir, el nimero de
calorias por gramo, lata o taza de alimento), especialmente si la mascota esté por debajo o
encima del valor deseado de BCS, o si el duefio tiene que alimentar a la mascota con
cantidades inusualmente grandes o pequefias para mantener el valor deseado de BCS
(puede ser necesario comunicarse con el fabricante de la comida para mascotas para
obtener esta informacion).

EvalUe otras fuentes de nutrientes: golosinas, comida de la mesa, complementos, comida
usada para administrar medicinas, juguetes para mascar (por ejemplo, cuero crudo).

Si existen condiciones de enfermedad que pueden ser el resultado de alimentos
contaminados o descompuestos, debe presentarse la dieta para hacer las pruebas
correspondientes.?* Las preguntas sobre tener que analizar o hacer pruebas en los
alimentos debido a la presencia potencial de toxinas pueden dirigirse al oficial
controlador de alimentos del estado (indicado en www.aafco.org).

EvalUe los alimentos comerciales

o Tipo especifico, formulacion, variedades de sabor, cuando se compro, donde se
compro, condiciones de almacenamiento.
o Los requisitos para la informacion de la etiqueta varian de acuerdo al pais. Sin
embargo, es importante también estar enterado del papel de la etiqueta como
aviso publicitario.?®
o En muchos paises, la declaracion de AAFCO sobre la adecuacion
proporciona diversos factores importantes:

e Siladieta es completa y balanceada y, si es asi, para qué etapas de
la vida. Todos los alimentos deben ser completos y balanceados. Si
ésta dice: “solo para consumo intermitente o complementario,”
entonces esa dieta no es completa ni balanceada. Ella puede ser
aceptable en caso de dietas terapéuticas veterinarias o si se esta
usando para una finalidad especifica - por ejemplo, enfermedad
renal grave.

e Las etiquetas pueden incluir una de las siguientes dos
declaraciones referentes a la adecuacion nutricional.

1. “[Nombre] estd formulado para satisfacer los niveles nutricionales
establecidos por los perfiles de nutrientes de alimentos para perros
(o gatos) de AAFCO para [etapa o etapas de la vida].” (Analisis
quimico de la comida)

2. “Las pruebas de alimentacién en animales utilizando los
procedimientos de AAFCO confirman que [Nombre] proporciona
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una nutricién completa y balanceada para [etapa o etapas de la
vida].” (Analisis de la prueba de alimentacion con comida.)

e Los alimentos formulados se fabrican de forma que los
ingredientes cumplan con los niveles especificados, sin necesidad
de un ensayo por medio de pruebas de alimentacion; interprete la
informacion con precaucion. Sin embargo, la utilizacion de las
pruebas de alimentacidn no garantiza que la comida proporcionara
la nutricion adecuada de acuerdo a todas las condiciones.

e AAFCO proporciona los perfiles de nutrientes y regula el
etiquetado de los alimentos para mascotas para el crecimiento,
reproduccion y mantenimiento como adulto, pero no para mascotas
mayores 0 de edad muy avanzada.

o ¢Cual es la reputacion del fabricante como productor de alimentos? ¢Ha tenido
experiencias positivas con sus productos? ¢Que informacion objetiva (no
testimonios) proporciona el fabricante sobre sus alimentos para ayudar en la
evaluacion?

o Otra informacidn proporcionada en la etiqueta es de poco valor practico para
ayudar en la evaluacion nutricional. Debido a que los duefios de las mascotas a
veces basan sus decisiones de compra en los ingredientes iniciales o en términos
no regulados, tales como “organico”, “holistico”, “grado humano” o “premium,”
los veterinarios y técnicos veterinarios deben ayudarles a tomar decisiones
informadas.

o Comuniquese con el fabricante de alimentos si tiene alguna pregunta o
preocupacion. Considere hacer las siguientes preguntas, segun sea apropiado:

= ; Tiene algin nutricionista veterinario o persona con formacion
equivalente en el personal de su compafiia? ¢Estan ellos disponibles para
atender consultas o preguntas?

¢Quién hace las formulaciones de sus dietas, y cuales son sus

autorizaciones?

¢Cual o cuales de sus dietas han sido ensayadas utilizando las pruebas de

alimentacion de AAFCO, y cuales segun el anélisis de nutrientes?

¢ Qué medidas especificas de control de calidad utiliza para garantizar la

consistencia y calidad de su linea de productos?

¢Ddnde se producen y fabrican sus alimentos? ¢Puede visitarse su planta?

= ;Proporcionara usted un andlisis completo de los nutrientes del producto

alimenticio que interesa para perros y gatos, incluyendo los valores de
capacidad digestiva?

¢ Cual es el valor calorico por gramo, lata o taza de sus alimentos?

¢ Qué tipos de investigacion sobre sus productos se han realizado, y se han

publicado los resultados en revistas arbitradas?

EvalUe los alimentos caseros

o Pregunte a un cliente sobre la receta especifica, preparacion, almacenamiento,
rotacion o sustitucion de recetas.
= Considere las fuentes y cantidades de proteinas, carbohidratos, grasas,
vitaminas y minerales; digestibilidad; biodisponibilidad.
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= Considere las necesidades especificas de los gatos (por ejemplo,
aminoéacidos, acido araquiddnico, etc.)
Comuniquese con un nutricionista veterinario certificado o especialista
equivalente para evaluar o formular una dieta casera (Tabla 3).

e Evalue toda dieta no convencional, ya sea comercial o casera para determinar si hay
desequilibrios nutricionales.

©)

o

Evalue los riesgos adicionales de los alimentos con carne cruda (por ejemplo,
alimentos frescos, congelados, liofilizados, crudos cubiertos u de otras formas)
2628 | _as bacterias patogenas pueden producir gastroenteritis y otros problemas a
la salud y pueden eliminarse por las heces durante un periodo prolongado
después de la ingestion de la carne cruda contaminada, aun si no se muestran
signos clinicos. Si un paciente que ha sido alimentado con una dieta de carne
cruda es hospitalizado, evalue el riesgo que representa para el personal del
hospital y para los otros animales hospitalizados. Ademas, los alimentos crudos
que contienen huesos pueden estar asociadas con dafios dentales y obstruccion o
perforacion esofagica/gastrointestinal.

Evalue los riesgos de las dietas vegetarianas, especialmente en los gatos, pero
también en los perros.

Alimentacion y factores ambientales

©)
@)
©)

Comedero principal de la mascota.

Manejo de la alimentacién (por ejemplo, ubicacion, frecuencia).

Asuntos relacionados con la presencia de multiples mascotas (competencia por los
alimentos, amenazas).

Otros proveedores y fuentes de alimentos.

Alcance del enriquecimiento (por ejemplo, juguetes, otras mascotas, casa,
dispositivos para suministrar alimentos).

Actividad de la mascota en el hogar.

= Tipo (por ejemplo, caminatas con correa, en el patio trasero, vagabundear
en forma libre/espontanea).

= Cantidad (veces por dia/semana).

= Nivel de energia y cantidad de actividad.'

Factores estresantes ambientales (por ejemplo, cambios recientes en el hogar,
estimulos exteriores no controlables, conflictos sobre recursos, tales como
alimentos o tener acceso al duefio, conflictos entre animales, etc.).?

El ambiente tiene un impacto directo en la nutricion. Por ejemplo, tanto los
estudios de laboratorio ** como clinicos * en los gatos con sindrome de tracto
urinario inferior muestran que el ambiente juega un papel importante en la
presentacion de signos, independientemente del tipo de dieta con que se alimente
a la mascota.

En los perros, una diversidad de situaciones clinicas que incluyen competencia
para comer, coprofagia y obesidad han sido asociadas con factores ambientales
asf como con factores relacionados con el animal y con la dieta.®**®
Adicionalmente, la provision de alimentos en juguetes dispensadores puede
mejorar el bienestar de las mascotas de casa,* de modo que los cambios en los
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contenedores para alimentos pueden ser mas importantes de lo que se percibe
generalmente.

INTERPRETACION, ANALISIS Y ACCION

Luego de la evaluacion nutricional, interprete y analice la informacion que ha sido recolectada
para crear un plan de accion. Considere lo siguiente:

Factores relacionados con el animal

1.
2.

Evalue la condicion del animal con respecto a la ingesta actual de alimentos.

Estime las necesidades actuales de energia. Para animales hospitalizados, los requisitos
de energia en reposo (RER) pueden estimarse utilizando una de las diversas formulas
publicadas.*” Para animales que son pacientes externos, puede utilizarse tanto una
férmula como las recomendaciones de la etiqueta como punto de partida de la racion de
energia ya que los requisitos de energia pueden variar hasta en un 50% en cualquier
direccion para los gatos, y hasta en un 30% en cualquier direccion para los perros
[especialmente con el requisito de energia de mantenimiento (MER)].* EI MER depende
del BCS, sexo y estado de esterilizado, etapa de la vida, actividad y variables del medio
ambiente.

Elabore un plan de supervision. Ensefie al cliente a supervisar los factores BW (peso
corporal), BCS (indice de Condicion Corporal) y/o MCS (indice de Condicién Muscular)
segun sea apropiado. Regule la ingesta de alimentos segun sea necesario para ajustarse a
las necesidades de cambio en el tiempo.

Regule o incluya complementos dietéticos si es necesario, recomendando tipos y
cantidades especificos.

A veces es necesario un cambio en la dieta. Las preferencias y recomendaciones sobre 1os
métodos para pasar de una dieta a otra varian y no existe una evidencia clara que
demuestre que un método es superior a otro. Los médicos clinicos deben utilizar y
recomendar técnicas basadas en su evaluacion individual del cliente y del paciente.
Algunos animales toleran un cambio brusco en la dieta con poco problema, aunque
algunos parecen presentar menos problemas gastrointestinales si la comida se cambia
gradualmente en un periodo de 7-10 dias.

Factores relacionados con la dieta

1.

Determine si la cantidad actual y el tipo de comida son apropiados, basados en la etapa de
vida, estilo de vida/actividad, enfermedad, condicion corporal, medicamentos
simultaneos y/o procedimientos médicos.

Si se determina que los factores relacionados con la dieta son inadecuados, prepare un
plan para los alimentos y golosinas que proporcione una ingesta adecuada de calorias y
nutrientes para el paciente.

Considere otras fuentes de alimentos en las recomendaciones de la ingesta total, si es
necesario.

Recomiende un plan de alimentacion especifico que incluya alimentos para mascotas,
golosinas, comida de la mesa, método de alimentacion, frecuencia y ubicacion.
Manejo de la alimentacion y factores ambientales

Determine cualquier cambio en el manejo de la alimentacion y cualquier cambio
ambiental necesario.>*3"3#
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a. Mientras que algunos perros y gatos pueden mantener una condicion corporal
cuando se alimentan de acuerdo a su libre eleccion, otros requieren una cantidad
adecuada de comida para mantener una buena condicion corporal.

b. Confirme la utilizacion de un dispositivo apropiado para medir la cantidad de
alimentos (por ejemplo, una taza de medir de 8 onzas o0 237 ml), y proporcione
alimentos en las cantidades medidas (ya sea en caso de libre eleccion o cuando
proporcione comidas).

c. Los cambios en la gestion pueden incluir el suministro de juguetes que sirven para
la alimentacion y la reduccién de conflictos y competencia por los alimentos.

d. El enriquecimiento ambiental puede incluir mayores oportunidades de actividad
(jugar, hacer ejercicios), asi como los esfuerzos para disminuir la percepcion de
amenazas de otros animales (incluyendo seres humanos) y la reduccion de la
frecuencia de cambios impredecibles en el ambiente del animal.*

2. Prepare un plan para animales hospitalizados

a. Elabore un plan de supervision y un plan de alimentacién segln se ha tratado en
las Secciones de factores relacionados con el animal y factores relacionados con
la dieta (es decir, dieta, ruta, cantidad y frecuencia).

b. Ofrezca alimentos usuales y favoritos (“que proporcionen bienestar”) si es
completamente posible para promover la ingesta de alimentos. Evite introducir
alimentos novedosos que tengan la finalidad de alimentar al animal a largo plazo
para evitar el riesgo de crear un rechazo a la dieta. Un rechazo a la dieta consiste
en evitar un alimento que el animal asocia con una experiencia de rechazo.

c. Laruta Optima requerida para alcanzar los requisitos de nutrientes debe
reevaluarse diariamente y puede incluir:

i. Alimentacién oral voluntaria

ii. Alimentacion mediante la persuasion - pequefios cambios tales como
calentar los alimentos, llevar al animal a un area tranquila para que se
alimente, hacer que el duefio alimente al animal o lo acaricie mientras
come, pueden mejorar la ingesta de alimentos.

iii. Alimentacidn con jeringa (sea cuidadoso en caso de animales con nauseas
0 estresados, ya que este tipo de alimentacion puede inducir el rechazo a
los alimentos)

d. Serequerira el uso de otras técnicas de apoyo nutricional para animales que no
han comido una suficiente cantidad, segun las rutas mencionadas anteriormente,
durante 3-5 dias (esto incluye el tiempo de apetito reducido en el hogar antes de la
hospitalizacion), y para animales que no se espera que vuelvan a ingerir
cantidades razonables de alimentos antes de comprometer adicionalmente su
estado nutricional **4°

i. Utilice un tubo de alimentacion con animales que no comen cantidades
adecuadas de alimentos en forma voluntaria. Use una nutricidn parenteral
con animales que tienen una disfuncion gastrointestinal o en animales en
los que la alimentacion enteral ha aumentado el riesgo de aspiracion.

ii. Evalte minuciosamente y observe si hay complicaciones asociadas con la
ruta de nutricidn utilizada, especialmente con animales yacientes o con
dafios neuroldgicos.

3. Prepare un plan para animales no hospitalizados
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a. Elabore un plan de supervision y un plan de alimentacion segln se ha tratado en
las Secciones de factores relacionados con el animal y factores relacionados con
la dieta (es decir, dieta, ruta, cantidad y frecuencia).

b. Informe claramente al cliente los factores recomendados de gestion de la
alimentacion para asegurar el éxito. El cliente es parte del proceso de decision y
de la implementacion de un plan de accion especifico.

c. Si existe obesidad, proporcione un plan integral para modificar el ambiente (por
ejemplo, ejercicios, modificacion del comportamiento y/o medicamentos
recetados para controlar el peso).

d. Prepare un programa especifico para

i. Hacer el seguimiento por teléfono con la finalidad de hacer preguntas y
verificar el cumplimiento/seguimiento de la gestion de alimentacion
recomendada o cambios ambientales.

ii. Repita el examen / evaluacion
4. Consulte con un especialista o asesor en cualquier momento cuando no se sienta
calificado para tomar una accion y supervisar a un animal [Tabla 3].

SUPERVISION
Animales saludables

Los adultos con buena condicion corporal deben ser re-evaluados en forma regular. Las
decisiones relacionadas con la frecuencia especifica de las visitas se toman en forma apropiada
de manera individual, basadas en la edad, especie, raza, salud y ambiente de la mascota. Las
mascotas prefiadas, lactantes, mayores y en crecimiento requieren una supervision mas frecuente.
Los duefios de las mascotas deben supervisarlas en casa, incluyendo la revision de los siguientes
factores:

o Ingesta de alimentos y apetito
o Indice de condicion corporal (BCS) y peso corporal (BW)
o Signos gastrointestinales (por ejemplo, consistencia y volumen de heces; vomitos)
o Apariencia general y actividad
Animales con condiciones de enfermedad y/o cambios nutricionales recomendados

Los animales no hospitalizados para los cuales se indicd una evaluacion nutricional
ampliada pueden requerir una supervision mas frecuente de los parametros de evaluacion
nutricional. La supervision debe incluir los items de la Tabla 2.

La supervision frecuente del indice de condicion corporal (BCS) y del indice de
condicion muscular (MCS) es importante, ya que muchas enfermedades estan asociadas con los
indices debajo de los valores 6ptimos. Asimismo, los animales con condiciones médicas son mas
probables de recibir complementos dietéticos y de tomar medicamentos que se administran con
los alimentos, de modo que una atencion especifica y una revision de estos asuntos, junto con la
actualizacion del plan dietético, son importantes en cada visita para asegurar la optimizacion del
plan nutricional general. Los animales que no se encuentran en dptimas condiciones corporales
necesitan una supervision frecuente y el ajuste de la ingesta para alcanzar y mantener una optima
condicion corporal.

Pacientes hospitalizados

La supervision diaria de los pacientes hospitalizados incluye los items de la Tabla 2;
asimismo, evalue estos items adicionales:

10
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e Pedidos de alimentacidn especifica, los cuales deben incluir la dieta, ruta, cantidad y
frecuencia.

e Equilibrio de fluidos. Evaluacion de los signos clinicos (por ejemplo, cambios en el peso
corporal, crujidos pulmonares) o pruebas de diagnostico (por ejemplo, presion venosa
central).

e Consideracion de la ruta 6ptima de ingesta. La ruta 6ptima requerida para alcanzar los
requisitos de nutrientes puede cambiar durante la hospitalizacion y debe ser re-evaluada
diariamente (vea la seccion anterior)

e Cuantificacion y documentacion de la ingesta de nutrientes (a través de todas las rutas).

A muchos pacientes hospitalizados se les da de alta antes de darse una solucion completa a la
enfermedad causante. Documente y comunique al cliente el método de alimentacion, ingesta
calorica, dieta, frecuencia y pardmetros de supervision especificos, asi como la programacion de
los nuevos chequeos y reevaluaciones.

Discuta con el cliente cualquier asunto que pueda limitar el seguimiento de las
recomendaciones dietéticas (por ejemplo, asuntos relacionados con la programacion de la
alimentacion, instrucciones complejas, restricciones financieras) y dirija estos asuntos en forma
apropiada (por ejemplo, ofrezca opciones que se pueden adquirir sin receta para obtener dietas
apropiadas, en caso que las restricciones financieras puedan evitar que el duefio alimente al
animal en forma consistente con la dieta recetada). Prepare un programa especifico de
seguimiento por teléfono para hacer preguntas y verificar el cumplimiento/seguimiento.

Proporcione opciones en los alimentos que satisfagan las metas de nutrientes. Prepare un
plan con el cliente sobre qué hacer si no se alcanzan las metas de calorias/nutrientes.

Cuando los parametros anormales regresan a la condicion normal o se estabilizan, el
paciente puede continuar con una dieta terapéutica o pasar a una dieta no terapéutica. Si es
necesario una nueva dieta, ésta puede introducirse gradualmente, como se ha descrito
anteriormente.

EDUCACION DEL CLIENTE

La comunicacidn y el buen entendimiento con el cliente son importantes para alcanzar
los resultados deseados.**® Los técnicos deben participar en el proceso de evaluacion de la
nutricién cuando cuentan con el conocimiento y habilidades tanto en conceptos nutricionales
COmMo en comunicacion.

Haga que el cliente participe en la toma de decisiones y definicién de las expectativas.
Las recomendaciones pueden modificarse de acuerdo al tiempo del cliente, su estilo de vida 'y
limitaciones financieras. Use técnicas de comunicacion que incluyan diversas formas de acuerdo
a las preferencias del cliente. Use diversas aproximaciones y herramientas educativas.

La demostracion y la ensefianza al cliente de la forma como evaluar el BCS y MCS son
efectivas para que el cliente se involucre en el cuidado de su mascota. Las expectativas y las
metas deben ser especificas, realizables y deben incluir el seguimiento especifico para supervisar
el avance y cumplimiento, asi como para ajustar las recomendaciones.

Informe a los clientes sobre las comidas especificas, ventajas potenciales, riesgos y
preocupaciones. Incluya recomendaciones sobre la cantidad y frecuencia de la dieta, lleve la
cuenta de bocaditos, golosinas, comida de la mesa, alimentos utilizados para la administracion de
medicamentos, asi como sobre los complementos dietéticos. Los clientes pueden enriquecer la
experiencia nutricional de sus mascotas si interactian con ellas cuando son alimentadas,

11
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proporcionandoles juguetes que sirven para alimentacion, asi como jugando y haciendo
ejercicios con ellas.
RESUMEN

La evaluacién nutricional es un aspecto importante del cuidado 6ptimo del paciente. Este
documento proporciona la guia para la evaluacion apropiada y efectiva, estimaciones, monitoreo
de acciones y educacion. Con poca practica, esta aproximacion puede incorporarse en forma
eficiente en la practica diaria sin necesidad de invertir tiempo o gastos adicionales. Permanezca
atento a los desarrollos posteriores y amplie su conocimiento.

Tabla 1: Definiciones y acronimos

Evaluacion de seleccion: Evaluacion inicial que se realiza en todos los pacientes.

Evaluacién ampliada: Recoleccion de informacion mas profunda basada en asuntos que
preocupan y que fueron identificados durante la seleccion inicial.

Proceso iterativo: Cada factor se evalla y reevalla con la frecuencia necesaria.

Etapa de la vida: Las etapas de la vida de perros y gatos se refieren a los periodos de vida que
pueden influir en las necesidades nutricionales, por ejemplo, crecimiento, reproduccién y
adultez, para los cuales AAFCO proporciona los perfiles de nutrientes.5,44,45

Dieta satisfactoria: Completa (todos los nutrientes presentes), balanceada (nutrientes presentes
en las proporciones adecuadas), digerible (los nutrientes en la dieta estan disponibles para el
animal), agradable (come con gusto), suficiente (cantidad, vea el texto) y segura.

MER: Requisitos de energia de mantenimiento

RER: Requisitos de energia de descanso

BW: Peso corporal

BCS: Indice de condicion corporal. Una evaluacion de la grasa corporal.

MCS: Indice de la condicién muscular. Una evaluacion de la condicién muscular.

Tabla 2: Seleccion Nutricional: Factores de riesgo.

Factor de riesgo en la seleccion nutricional Marque con

(V') si existe

Historia esa condicion

Funcién gastrointestinal alterada (por ejemplo, vomito, diarrea, nauseas, flatulencia,
estrefiimiento)

Condiciones médicas / enfermedad previas o en desarrollo

Recibe actualmente medicinas y/o complementos dietéticos

Dieta no convencional (por ejemplo, alimentos crudos, caseros, vegetarianos, no familiares)

Bocaditos, golosinas, comida de la mesa >10% del total de calorias

Casa inadecuada o inapropiada

Examen fisico

indice de condicion corporal
Escala de 9 puntos: cualquier puntaje menor de 4 0 mayor de 5

indice de condicion muscular: desgaste muscular leve, moderado o grave

Cambio de peso sin explicacion

Anormalidades o enfermedades dentales

Piel o pelaje pobre

Nuevas condiciones médicas / enfermedad

12
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Figura 1: Una ilustracion del proceso de evaluacion nutricional de dos partes. Se realiza una
Evaluacion de seleccion en cada paciente. En base a esta seleccion, las mascotas que estan
saludables y sin factores de riesgo no necesitan una evaluacion nutricional adicional. Se realiza
una Evaluacion ampliada cuando se encuentra o se sospecha que existen uno o mas factores de
riesgo relacionados con la nutricidn en base a la evaluacion de seleccion.

Evaluacién
nutricional de
seleccién

Factores de riesgo No existen factores de

nutricionales j riesgo
presentes

Evaluacion
nutricional ampliada Ninguna accion
adicional requerida
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Sistema de indice de condicién corporal (BCS) para perros (A)"y gatos (B)**

Ribs, lumbar vertebrae, pelvic bones and all bony prominences
evident from a distance. No discernible body fat. Obvious loss
of muscle mass.

Ribs, lumbar vertebrae and pelvic bones easily visible.
No pclpub|e fat. Some evidence of other bony prominence.
Minimal loss of muscle mass.

Ribs easily palpated and may be visible with no palpable fat.
Tops of |umEgr vertebrae visible. Pelvic bones becoming
prominent. Obyious waist and abdominal fuck.

Ribs easily palpable, with minimal fat covering. Waist easi
no vniywt?] Ff,:am above. Abdominal tuck :\?ldent iy

Ribs palpable without excess fat covering. Waist observed
behind ribs when viewed from above. Rdomen tucked up
when viewed from side.

Ribs palpable with slight excess fat covering. Waist is
discernible viewed from above but is not prominent.
Abdominal tuck apparent.

Ribs palpable with difficulty; heavy fat cover. Noficeable fat
deposits over lumbar area and base of tail. Waist absent or
barely visible. Abdominal tuck may be present.

Ribs not palpable under very heavy fat cover, or palpable
only with significant pressure. Heavy fat deposits over lumbar
area and base of tc:if.J Waist absent. No abdominal tuck.
Obvious abdominal distenfion may be present.

Massive fat deposits over thorax, spine and base of fail.
Waist and abdominal fuck absent. Fat deposits on neck
and limbs. Obyious abdominal distention.

The BODY CONDITION SYsliMwusdwolopeddthc Nestlé Purina Pet Care Center and has been
validated as documented in the following publications:

D, w, T, ICoﬂpmal fat estimates -energy x-ray
m Mdp" me::* dilufion in Mbojymd?ogs Ca::mdmm 2001; 23 (9A): 70

Validation of a Body Condition Score System for Dogs. Canine Proctico

Laflammo Davnbpmmiand
Joly/August 1997; 22:10-15
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DEMASIADO
DELGADO

Costillas, vértebras lumbares, huesos pélvicos y todas las prominencias 6seas que sean evidentes
desde una cierta distancia. Ninguna grasa corporal perceptible. Pérdida obvia de masa muscular.

Costillas, vértebras lumbares y huesos pélvicos facilmente visibles. No existe grasa palpable.
Alguna evidencia de otra prominencia dsea. Pérdida minima de masa muscular.

Costillas facilmente palpables y que pueden ser visibles sin grasa palpable. Las partes superiores de
las vértebras lumbares son visibles. Los huesos pélvicos se hacen prominentes. Cintura obvia y
pliegues abdominales.

IDEAL

Costillas facilmente palpables con minimo recubrimiento de grasa. Cintura facilmente observable,
si se observa desde arriba. Pliegue abdominal evidente.

Costillas palpables sin exceso de recubrimiento de grasa. Se observa la cintura detras de las
costillas cuando se observa desde arriba. Se observa pliegue del abdomen cuando se observa desde
un lado.

DEMASIADO
PESADO

Costillas palpables con un ligero exceso de cubierta de grasa. La cintura es perceptible cuando se
observa desde la parte superior, pero no es prominente. Pliegue abdominal aparente.

Costillas palpables con dificultad; pesada cubierta de grasa. Depdsitos de grasa observables sobre
el &rea lumbar y la base de la cola. Cintura ausente o apenas visible. Puede haber pliegue
abdominal.

Costillas no palpables debajo de una cubierta de grasa muy pesada, o palpable sélo aplicando una
presion importante. Depositos pesados de grasa sobre el area lumbar y la base de la cola. Cintura
ausente. Ningun pliegue abdominal. Puede existir una distension abdominal obvia.

Depdsitos masivos de grasa sobre el torax, columna y base de la cola. Cintura y pliegues
abdominales ausentes. Depositos de grasa en el cuello y extremidades. Distension abdominal obvia.
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Ribs visible on shorthaired cats; no palpable fat;
severe abdominal tuck; lumbar vertebrae and wings
of ilia easily palpated.

Ribs easily visible on shorthaired cats; lumbar vertebrae
obvious with minimal muscle mass; pronounced abdominal
fuck; no palpable fat.

Ribs easily Ealpable with minimal fat covering; lumbar
vertebrae obvious; obvious waist behind ribs; minimal
abdominal fat.

Ribs palpable with minimal fat coverini; noticeable
waist behind ribs; slight abdominal tuck; abdominal
fat pad absent.

Well-proportioned; observe waist behind ribs; ribs palpable
with slight fat covering; abdominal fat pad minimal.

Ribs palpable with slight excess fat covering; waist and
abdominal fat pad disfinguishable but not obvious;
abdominal tuck absent.

Ribs not easily palpated with moderate fat covering;
waist poorly discernible; obvious rounding of abdomen;
moderate abdominal fat pad.

Ribs not palpable with excess fat covering; waist absent;
obvious rounding of abdomen with prominent abdominal
fat pad; fat deposits present over lumbar area.

Ribs not palpable under heavy fat cover; heavy fat
deposits over lumbar area, face and limbs; distention of
abdomen with no waist; extensive abdominal fat deposits.
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Costillas visibles en los gatos de pelo corto; sin grasa palpable; pliegue abdominal notorio;

8( o vértebras lumbares y alas iliacas obvias y facilmente palpables.

- Ya

<§( é Costillas visibles en los gatos de pelo corto; vértebras lumbares facilmente visibles con minima

LéJ g masa muscular; pliegues abdominales notorios; no existe grasa palpable.
Costillas facilmente palpables con minimo recubrimiento de grasa; vértebras lumbares obvias;
cintura obvia detras de las costillas; grasa abdominal minima.
Costillas facilmente palpables con minimo recubrimiento de grasa; cintura facilmente observable si
se observa desde atras; ligeros pliegues abdominales; no existe acumulacion de grasa abdominal.

z Bien proporcionados; se observa la cintura detras de las costillas; costillas palpables con ligera

o cubierta de grasa; minima acumulacion de grasa abdominal.
Costillas palpables con un ligero exceso de cubierta de grasa. La cintura y acumulacion de grasa
abdominal es perceptible pero no es obvia; no existen pliegues abdominales.

o)

9( Costillas no facilmente palpables con cubierta moderada de grasa; cintura apenas visible; redondeo

@ Q obvio del abdomen; moderada acumulacidn de grasa abdominal.

=3 : : : :

au Costillas no palpables con exceso de cubierta de grasa.; cintura ausente; redondez obvia del

abdomen con notoria acumulacion de grasa abdominal; depdsitos de grasa sobre el area lumbar.

Costillas no palpables debajo de una pesada cubierta de grasa; dep6sitos de grasa pesados sobre el
area lumbar, cara y extremidades; distension del abdomen sin cintura; extenso depdsito de grasa
abdominal.
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Figura 3: Un sistema de indice de condicién muscular (MCS). La evaluacion de la masa
muscular incluye el examen visual y el chequeo mediante la accién de palpar los huesos
temporales, omoplato, costillas, vértebras lumbares y huesos pélvicos. [Proporcionado por
cortesia del Dr. Tony Buffington]. Este sistema se encuentra actualmente en desarrollo y

validacion.?> 2

Descripcion Figura

Sin desgaste
muscular, masa N

muscular normal

Desgaste muscular
leve

Desgaste muscular
moderado

Desgaste muscular
grave
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Tabla 3. Sitios Web utiles para la educacion del cliente y del personal

1.

AAFCO—Asociacion Americana de Oficiales
Controladores de Alimentos (perfiles,
alimentacion, ensayos, ingredientes)

http://www.aafco.org

AAHA — Asociacion Hospitalaria Americana de
Animales

http://www.aahanet.org

ACVN— Colegio Americano de Nutricion
Veterinaria

WWww.aavn.org

ACVN— Colegio Americano de Nutricion
Veterinaria

(Colegio especializado para la certificacion por
parte del colegio; lista de instituciones que
proporcionan asesoria; actualizaciones continuas
de los enlaces en los recursos para la formulacion
y analisis de las dietas)

http://www.acvn.org

AVNT—Academia de Técnicos Nutricionistas y
Veterinarios

http://nutritiontechs.org

College Europeo de Nutricion Clinica de Animales

http://www.esvcn.com

Centro de FDA para la Seguridad de los Alimentos
y Nutricion Aplicada (asuntos reglamentarios y de
seguridad, informes de eventos adversos,
reuniones, informacion de la industria)

http://vm.cfsan.fda.gov/~dms/supplmnt.html

Sitio de FDA para los Alimentos de Mascotas
(informacidn, enlaces, asuntos relacionados con la
seguridad de alimentos, retiros, etiquetas de los
alimentos de las mascotas, seleccion de alimentos
nutritivos, manejo de alimentos crudos)

http://www.fda.gov/AnimalVeterinary/Products/
AnimalFoodFeeds/PetFood/default.htm

y
http://www.fda.gov/AnimalVeterinary/NewsEve
nts/CVMUpdates/ucm048030.htm

FEDIAF — Federacion Europea de la Industria de
Alimentos para Mascotas (Guias nutricionales,
guia para una buena préactica alimenticia)

http://www.fediaf.org

10.

Iniciativa Mascota de Casa (recomendaciones
integrales para el enriquecimiento ambiental de
perros y gatos)

http://indoorpet.osu.edu
http://vet.osu.edu/indoorcat.htm
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11.

NRC— Consejo Nacional de Investigacion
(requisitos de los nutrientes de perros y gatos)

http://www.nap.edu/catalog.php?record id=1066
8#toc

12.

NRC — Folletos que pueden descargarse.
Necesidades nutricionales de su gato y
Necesidades nutricionales de su perro. Versiones
para duefios de mascotas: BANR Petdoor —
Consejo de Agricultura y Recursos Naturales.
Requisitos de nutrientes de perros y gatos.

http://dels.nas.edu/dels/rpt briefs/cat nutrition f

inal.pdf
http://dels.nas.edu/dels/rpt briefs/dog nutrition

final.pdf
http://dels.nas.edu/banr/petdoor.html

13.

Oficina de Complementos Dietéticos de los
Institutos Nacionales de Salud - NIH (evaluacién
de los complementos, informacion de salud por
Internet y mucho mas)

http://dietary-
supplements.info.nih.gov/Health Information/H

ealth Information.aspx

14.

Formulario de la historia nutricional de la
Universidad de California en Davis - UC Davis
(Documento en Word descargable)

http://www.vetmed.ucdavis.edu/vmth/small ani
mal/nutrition/newsletters.cfm

15.

Instituto de alimentos para mascotas (informacion
sobre definiciones de ingredientes, regulaciones
para el etiquetado, etc.)

http://www.petfoodinstitute.org/Index.cfm?Page
=Consumers

16.

Programa de Verificacion de Complementos
Dietéticos de la Farmacopea de los Estados Unidos
(Programa voluntario)

WWW.Usp-dsvp.org

17.

Centro de Informacion sobre Nutricion y
Alimentos del Departamento de Agricultura de los
Estados Unidos — USDA (informacion general
sobre complementos y nutricion, enlaces a
diversos sitios Web relacionados con
complementos dietéticos)

http://www.nal.usda.gov/fnic/etext/000015.html

18.

Base de Datos de Nutrientes de USDA (perfiles
completos de nutrientes en miles de alimentos para
seres humanos)

http://www.nal.usda.gov/fnic/foodcomp/search
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